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BAB I 
PENDAHULUAN 
A. Latar belakang 
Talasemia beta (β) mayor merupakan salah satu kelainan darah herediter yang 
sering ditemukan di seluruh dunia. Talasemia beta mayor didefinisikan sebagai 
kombinasi antara anemia hemolitik dimana penderita bergantung pada transfusi 
darah sepanjang hidup mereka, gangguan penyimpanan besi dan miokarditis yang 
dikaitkan dengan adanya kematian dini terutama akibat gagal jantung mungkin 
juga telah meningkatkan oksidasi lipid dan konsentrasi  lipoprotein yang 
abnormal. Kelainan lipid telah terdeteksi di berbagai jenis talasemia.  Beberapa 
penelitian terdahulu menemukan adanya kelainan lipid yang terjadi pada pasien 
talasemia beta mayor yaitu adanya penurunan kadar kolesterol total, kolesterol 
HDL (high density lipoprotein), kolesterol LDL (low density lipoprotein) dan 
peningkatan kadar serum  trigliserida bila  dibandingkan dengan subyek  sehat 
yang normal. Banyak  faktor seperti kelebihan zat besi, trauma pada hepar, 
gangguan hormonal dan penuaan dapat menyebabkan perubahan ini. Selama 
beberapa tahun terakhir didapatkan adanya bukti ilmiah yang menyatakan adanya 
hubungan antara abnormalitas profil lipid  seperti kolesterol total, HDL, LDL, 
trigliserida dan lipoprotein lain dengan adanya penyakit aterosklerosis (Ferdaus 
MZ et al., 2010; Patne AB et al., 2012). 
Dari berbagai penelitian yang telah dilakukan didapatkan perbedaan kadar 
profil lipid antara talasemia dan bukan talasemia. Perbedaan kadar tersebut 
mencetuskan kejadian dislipidemia pada hampir seluruh pasien talasemia yang 
telah mendapatkan transfusi berulang.  Tidak ada perbedaan signifikan antara 
anak laki-laki ataupun perempuan. Pada penelitian yang dilakukan Mansi et al 
dalam penelitiannya menemukan dari 26 penderita beta talasemia berusia 4-14 
tahun dengan 12 pasien perempuan dan 14 pasien laki-laki menunjukkan kadar 
kolesterol total, kolesterol LDL dan kolesterol HDL yang secara signifikan lebih 
rendah, dibandingkan dengan kontrol. Serum trigliserida pada penderita 
ditemukan secara signifikan lebih tinggi dibandingkan pada kontrol. Pada 
penelitian yang dilakukan Laksmitawati et al pada penderita talasemia di rumah 
sakit Cipto Mangunkusumo Jakarta berusia 7-25 tahun didapatkan lipid serum dan 
antioksidan larut lemak yang seimbang pada pasien, kadar trigliserida  lebih 
tinggi, kolesterol total, HDL, dan LDL yang lebih rendah daripada kelompok 
kontrol. Rasio kolesterol total / HDL meningkat dibandingkan kontrol. Beberapa 
penelitian yang telah dilakukan tersebut mendukung pendapat beberapa ahli 
mengenai kejadian dislipidemia pada pasien talasemia beta mayor (Laksmitawati  
et al., 2003; Bordbar, 2012). 
Pada penelitian ini diambil subyek talasemia beta mayor pada usia 1 tahun 
sampai kurang dari 18 tahun dimana pada usia 1 tahun belum pernah ada 
penelitian  mengenai kadar profil lipid  sebelumnya. Sebuah studi menerangkan 
adanya kadar kolesterol HDL yang rendah dan rasio kolesterol total/HDL yang 
tinggi lebih dari 3,5 menunjukan adanya faktor risiko untuk kejadian 
aterosklerosis dan penyakit kardiovaskular (CVS). Perubahan tersebut muncul 
sebagai akibat dari kerusakan hati karena penumpukan zat besi yang berlebihan. 
Pengukuran adanya kecenderungan aterosklerosis salah satunya adalah dengan 
IMT karotis. Pada beberapa penelitian disebutkan adanya dislipidemia pada 
pasien talasemia ditemukan IMT karotis secara signifikan lebih tinggi pada 
penderita talasemia dibanding dengan populasi sehat pada umumnya.       
Pada penelitian Akhlaghpoor ini menunjukkan hubungan dari penimbunan 
besi di dalam tubuh terhadap proses aterosklerosis  sehingga pentingnya secara 
klinis dari penelitian ini adalah pencegahan aterosklerosis pada tahap awal dengan 
cara penurunan beban besi tubuh dengan pemberian terapi kelasi yang teratur 
(Chrysohoou et al.,2004; Shalev et al.,2007; Urbina et al., 2009; Akhlaghpoor et 
al.,2010; Kim et al.,2013). 
B. Rumusan masalah 
Apakah terdapat perbedaan kadar profil lipid antara pasien talasemia beta 
mayor dengan bukan talasemia ? 
C. Tujuan penelitian 
1. Tujuan Umum 
    Menganalisis adanya perbedaan kadar profil lipid antara pasien          
talasemia beta mayor dan bukan pasien talasemia . 
2. Tujuan Khusus 
       a. Menganalisis kadar profil lipid pada pasien talasemia beta mayor. 
    b. Menganalisis kadar profil lipid pada pasien bukan talasemia 
      c.  Menganalisis perbedaan kadar profil lipid pada pasien talasemia beta   
            mayor dan bukan pasien talasemia 
D. Manfaat penelitian 
1. Manfaat bidang akademik untuk Ilmu Kesehatan Anak khususnya  
    bagian Hematoonkologi Anak 
a. Menghubungkan teori yang sudah ada sebelumnya yaitu mengenai 
patofisiologi terjadinya liver injury  pada pasien talasemia beta 
mayor. 
b. Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 
penelitian lebih lanjut oleh peneliti lain. 
2. Manfaat bidang pelayanan 
Hasil penelitian ini diharapkan dapat mengetahui kejadian dislipidemia            
pada anak dengan talasemia beta mayor serta mencegah terjadinya 
risiko aterosklerosis dikemudian hari dengan pemantauan profil lipid 
secara   berkala pada anak dengan talasemia beta mayor. 
             3. Manfaat bidang kedokteran keluarga 
  Bisa mendeteksi dini terjadinya aterosklerosis pada pasien talasemia 
beta mayor sehingga bisa dilakukan antisipasi untuk mencegah  
keparahan aterosklerosis serta meningkatkan kualitas dan angka 
harapan hidup pasien talasemia beta mayor. 
 
